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RESUMEN 
 
 
El objetivo del presente trabajo de titulación fue el de implementar un Prototipo de red 
Inalámbrica para la supervisión y aviso de alteración en la frecuencia cardiaca de las mujeres en 
estado de gestación y sus miembros fetales, es un prototipo de bajo costo, fácil colocación y 
manipulación. Permite la supervisión en tiempo real de la frecuencia cardiaca de la madre y el 
miembro fetal, al realizar sus actividades cotidianas. Consta de un módulo cuyo procesador 
central se basa en un Arduino NANO, que se encarga recolectar la información, compartirla la 
información en una base de datos que se encuentra en la web. Genera mensajes de aviso por la 
red celular a un dispositivo móvil si los rangos de frecuencia cardiaca exceden de los normales 
que va de 80 Lpm – 100 Lpm en la madre y de 120 Lpm - 160 Lpm para el miembro fetal. El 
prototipo está asociada a una página web que permite el ingreso, búsqueda y visualización de 
información relacionada con médicos y gestantes, mantiene un historial de las variaciones de la 
frecuencia cardiaca tanto de la madre y miembro fetal. Es administrada por medio de claves de 
acceso y códigos de seguridad. De las pruebas realizadas, con ayuda de especialistas del área, al 
ser comparado con equipos médicos comerciales de similares características se comprobó que el 
prototipo tiene un margen de error de 2 Lpm a 3 Lpm para la variable de frecuencia cardiaca tanto 
en madre como en el miembro fetal. Se concluye que el prototipo puede ser considerado como 
una herramienta de supervisión y ayuda para el control permanente en gestantes de alto riesgo. 
Se recomienda incorpora al prototipo la capacidad de supervisar la dureza uterina, movimientos 
fetales, temperatura, azúcar en la sangre con la finalidad de disminuir la probabilidad de la muerte 
fetal.  
 
 
Palabras Claves: <TECNOLOGÍAS Y CIENCIAS DE LA INGENIERÍA>, <PROTORIPO 
INALÁMBRICO>, <FRECUENCIA CARDIACA>, <PLATAFORMA>, <ARDUINO>, 
<PAGINA WEB>, <ULTRASONIDO>, <SUPERVISIÓN>, <FETAL>, <MADRE>, 
<LATIDOS POR MINUTO (Lpm)>, <ETAPAS>, <RECOLECCIÓN>, <AVISO>, <DATOS>, 
<GESTACION> 
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SUMMARY 
 
 
The objective of the present degree work was to implement a prototype of wireless network for 
monitoring and notice of alteration in heart rate of pregnant women and its members, is a 
prototype of a low cost, easy to install and manipulation. It enables real-time monitoring of the 
mother's heart rate and the fetal member, when she performs their daily activities. It consists of 
module whose central processor is based on an Arduino NANO, which is responsible for 
collecting the information, share the information in a database found on the web. It generates 
notice messages by the cellular network to a mobile device, if the frequency ranges in excess of 
the normal heart rate of 80 bpm - 100 bpm in the mother and 120 BPM - 160 BPM for the fetal 
member. The prototype is associated to a web page that allows the entry, search and viewing 
information related to doctors and pregnant women, maintains a record of changes in the heart 
rate of both the mother and the fetal member. This is managed by means of passwords and security 
codes. Of the tests carried out, with the help of specialists in the area, when compared with 
commercial medical teams of similar characteristics, it was found that the prototype has an error 
range of 2 BPM to 3 BPM for the variable of heart rate in both the mother and the fetal member.  
It is concluded that the prototype can be considered as a tool of supervision and assistance for the 
permanent control in high-risk pregnant women. It is recommended to add to the prototype the 
ability to monitor the uterine hardness, fetal movements, temperature, and blood sugar levels, 
with the aim of reducing the likelihood of fetal death. 
 
 
Key words: <TECHNOLOGIES AND ENGINEERING SCIENCES>, <WIRELESS 
PROTOTYPE>, <HEART RATE>, < PLATFORM>, <ARDUINO>, <WEB PAGE>, 
<ULTRASOUND>, <SUPERVISION>, <FETAL>, <MOTHER>, < 
BEATS PER MINUTE (BPM)>, <STAGE>, < COLLECTION>, <NOTICE>, <DATA>, < 
GESTATION PERIOD>. 
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INTRODUCCIÓN 
 
La muerte fetal es un evento de gran repercusión afectiva para los padres involucrados y su 
entorno, a pesar de cumplir con un proceso de carácter netamente fisiológico como es el 
embarazo, están expuestos a una serie de riesgos que amenaza a la salud y las vidas, reflejando el 
nivel socio económico y cultural de la población, así como la disponibilidad y calidad del control 
prenatal. Actualmente las mujeres con embarazos de alto riesgo son monitoreadas periódicamente 
a través de ecografías y supervisión de la frecuencia cardíaca fetal, lo que genera mayores gastos 
en el control del embarazo (Ruidiaz, 2011).  
La organización mundial de la salud (OMS) define a la muerte fetal como: “La expulsión o 
extracción completa del producto del embarazo, independientemente de la duración del mismo”, 
por lo general cuando no existe latido en un feto de más de 500gr de peso y/o con más de 20 
semanas de gestación. Se considera como uno de los accidentes obstétricos más difíciles de 
enfrentar especialmente para la futura madre, es ocasionado por: enfermedades maternas, causas 
asociadas con el mismo feto o problemas financieros que impiden enfrentar los gastos al 
seguimiento de un embarazo de alto riesgo (Ruidiaz, 2011). 
A nivel mundial se reporta una tasa de muerte que va de 5 por 1000 nacidos en países 
desarrollados y hasta 30 por 1000 nacidos en países en vías de desarrollo, existiendo así un gran 
impacto mundial, 3,2 millones mueren cada año y mucha de estas pérdidas está relacionadas con 
las muertes maternas. En el Ecuador según datos oficiales del Instituto Nacional de Estadística y 
Censos (INEC) existieron  1.643 muertes a nivel nacional en el año 2013, siendo un dato similar 
al año 2014 con una cifra de 1.613. Siendo las provincias de pichincha, Guayas y Chimborazo las 
que presentan el más alto índice. (Usiña, Jhon, 2013)  
Con el avance de la tecnología se cuenta con equipos electrónicos para el control prenatal. 
Disponen de sensores inteligentes, pero son de difícil acceso para la población debido a su alto 
costo por lo que se utilizan generalmente de forma restringida en el sector de la salud. En el país 
se conoce que existen equipos que registran esta información en papel como un rango, sin 
distinción de valores específicos. Se desconoce la existencia de investigaciones que se estén 
desarrollando sobre el tema específico (Usiña, Jhon, 2013). 
Por lo expuesto, el presente trabajo de titulación busca estructurar un sistema electrónico a bajo 
costo por medio de una red se sensores inalámbricos que supervise, controle, informe y suministre 
datos en línea de los niveles de la frecuencia cardiaca y el movimiento fetal. De esta manera se 
busca desarrollar una herramienta de ayuda para profesionales en la salud que suministre 
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información para la toma de decisiones y futuras investigaciones en la prevención de 
complicaciones en embarazos de alto riesgo (Usiña, Jhon, 2013). 
 
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
 
El problema científico de esta investigación consiste en que es necesario implementar un prototipo 
electrónico basado en redes inalámbricas para la supervisión en tiempo real de mujeres en estado 
de gestación para que proporcione información requerida para la prevención de la muerte fetal. 
  
OBJETIVOS 
 
OBJETIVO GENERAL 
Implementación de un prototipo electrónico basado en redes inalámbricas para la supervisión en 
tiempo real de mujeres en estado de gestación. 
 
OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
 
 Estudiar cuales son las principales variables fisiológicas que se evalúan en un embrazo  
 Identificar los requerimientos necesarios para el prototipo electrónico 
 Diseñar la topología más adecuada para de la red inalámbrica a implementar 
 Establecer el medio de comunicación inalámbrico entre nodos más adecuado al diseño 
 Seleccionar los dispositivos electrónicos y sensores que se acoplen a los requerimientos 
del prototipo 
 Evaluar el prototipo y la red implementada en comparación con un equipo tradicional al 
evaluar con mujeres embarazadas. 
En el presente documento se detalla en tres capítulos la actividad realizada en esta investigación. 
En el primer capitulo se describe la parte teórica relacionada a la fuerte fetal, equipos electrónicos 
y sus características para la implementación del prototipo, el segundo capítulo refiere al diseño 
del Hardware y Software del prototipo, el tercer capítulo se detalla las pruebas realizadas para 
evaluar el prototipo y en su parte final se describe las conclusiones y recomendaciones obtenidas 
en esta investigación.    
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Delimitación 
Espacio 
La presente investigación se delimita espacialmente para las mujeres embarazadas del cantón 
Riobamba, siendo este un muestreo no probabilístico del tipo casual que utiliza como muestra a 
individuos a los que se tiene fácil acceso. 
Tiempo  
Esta investigación esta desollada con los datos más actuales de la Organización Mundial de la 
Salud reverente a muertes fetales, por lo que el índice de fallecidos se ha incrementado por la 
despreocupación de los controles prenatales. 
Esta investigación pretende generar una herramienta de ayuda que influya en el bienestar de la 
sociedad, en un grupo de población específico y muy importante como son las mujeres que 
presenten embarazos de alto riesgo. Situación que genera un temor y preocupación en la madre y 
el grupo familiar, influye negativamente en la economía familiar y en la estabilidad emocional. 
Alcance 
Con la implementación del diseño de una Red inalámbrica para la supervisión de la frecuencia 
cardiaca y el movimiento fetal, elemento fundamental en el control de embarazos. Con esto se 
pretende la trasmisión de datos en tiempo real y en forma constante de la evolución de las 
variables fisiológicas del futuro bebe, la emisión de alertas en caso de que la información 
suministrada registre limites no permitidos, buscando así brindar información oportuna a los 
profesionales de la salud y a la futura madre para la toma de decisiones que incremente la 
probabilidad de culminación con éxito de esta fase importante en la vida del ser humano. 
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CAPÍTULO I 
 
 
1. MARCO TEÓRICO 
 
 
En el presente capítulo se investiga y estudia el embarazo, sus tipos, las causas y consecuencias 
que conlleva un embarazo de alto riesgo, los valores ideales dentro del control y desarrollo fetal. 
Al analizar todos estos conceptos se definen las técnicas y procesos para que el dispositivo a 
implementar cumpla con todos los requerimientos a esta necesidad tomando en consideración el 
tipo de comunicación, el tiempo de respuesta, entre otros (Sánchez Andrea, 2014).  
 
 
1.1.  El Embarazo  
 
Es el periodo que inicia desde la implantación del óvulo fecundado en el útero hasta el nacimiento 
del bebé, dura aproximadamente 40 semanas, en este tiempo se desarrollan cambios en la mujer, 
tanto físicos como emocionales debido a las variaciones hormonales en función a la etapa del 
embarazo, por lo tanto, la mujer como su futuro hijo se enfrentan a diversos riegos por eso es 
importante el seguimiento y control del embarazo (ROVATI, 2011) . Los síntomas que una mujer en 
estado de gestación tiene (náuseas, mareos, sensibilidad) no identifican el tipo de embarazo que 
está pasando, para ello se debe consultar con un especialista y realizarse los controles pertinentes, 
de esta manera evitar consecuencias para el bebé y su madre. Los tipos de embarazo que existen 
son: (Roldan, 2017) 
 
 Embarazo intrauterino. -  Es el más común, ocurre cuando el óvulo está dentro del 
útero  
 
 Embarazo ectópico. - Se considera grave, se produce fuera del útero.  
 
 Embarazo molar. - El óvulo es fertilizado de forma anormal, es bastante peligroso.   
(Roldan, 2015). 
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1.1.1. Cambios durante el embarazo  
 
Durante el periodo de embarazo el organismo de una mujer incrementa las necesidades debido al 
crecimiento y desarrollo del feto, así como la formación de nuevas estructuras en la madre 
necesarias para la gestación (placenta, útero, glándulas mamarias, sangre). Todas estas 
variaciones en el organismo de una mujer implican cambios fisiológicos (físicos y anímicos) 
(Huidobro., 2016). Entre los cambios físicos se puede mencionar la ausencia de la menstruación, 
incremento de peso, aumento en el tamaño de los senos y del útero, mareos, fatiga entre otros; 
entre los cambios anímicos se encuentra la depresión, la bipolaridad. Dichos cambios se 
mencionan a continuación: 
 
 Modificaciones Circulatorias. - Garantiza que el feto reciba el oxígeno y los nutrientes 
necesarios durante la circulación placentaria especialmente controla la tensión arterial y 
la frecuencia cardiaca que aumenta ligeramente durante el último trimestre del embarazo. 
 
 Modificaciones Hematológicas. - Aumento en el volumen globular producido por el 
incremento de plasma, existen modificaciones provocadas por las hormonas, cuando el 
parto esta próximo se producen hemorragias y también aumento de leucocitos. 
 
 Modificaciones en el Aparato Uterino. - La dilatación de la pelvis y de los uréteres a 
partir de la décima semana como también el incremento del flujo plasmático durante el 
primer trimestre de embarazo. 
 
 Modificaciones en la Piel.- Durante el último trimestre de embarazo la piel sufre varios 
cambios como son las estrías, aumento en la pigmentación y las conocidas arañas 
vasculares (Cambios fisiológicos y anatómicos de la mujer en el embarazo). 
 
1.1.2. Embarazo de alto riesgo  
 
Según la NOM-007-SSA2-1993 es “Aquel en el que se tiene la certeza o la probabilidad de 
estados patológicos o condiciones anormales concomitantes con la gestación, y el parto, que 
aumentan los peligros para la salud de la madre o del producto, o bien, cuando la madre procede 
de un medio socioeconómico precario” (Identificador Inválido, 2014). Es decir, un embarazo de alto 
riesgo constituye factores de riesgo sociodemográficos u obstétricos que se relacionan con 
enfermedades o la muerte de la madre, el feto o el recién nacido. Debido a esto es necesario la 
identificación temprana y la atención médica con el fin de centralizar los recursos a las personas 
que más lo requieran (Gudás, 2013). 
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1.1.3. Factores de Riesgo 
 
Es la característica de una persona con la posibilidad de experimentar un daño a su salud, la 
importancia para identificarlo a tiempo antes de la ocurrencia de una enfermedad con el fin de 
prevenir el factor de riesgo y permitir acciones preventivas. En la Tabla1-1 se enumera los 
principales factores de riesgo (Gudás, 2013). 
  
Tabla 1-1. Descripción de los factores de riesgo durante el embarazo 
Factores 
Sociodemográficos 
Factores Inherentes al 
embarazo actual 
Complicaciones Médicas 
 
Muerte Fetal Mujeres Delgadas 
Enfermedades 
Cardiovasculares 
Aborto Habitual Talla baja < 1.45 m 
Enfermedades 
Hematológicas 
Paridad > 5 hijos Embarazo Prolongado Enfermedades Pulmonares 
Nuliparidad (ningún hijo) Problemas de Placenta Enfermedades Urinarias 
Parto Prematuro Embarazo Múltiple Enfermedades Endócrinas 
Hipertensión Arterial Falta de Control Prenatal Enfermedades Neurológicas 
Estado Socio-Económico 
Bajo 
Feto Muerto Endócrinas 
Edad Materna <16 ó >34 Hemorragias 
Enfermedades 
Gastrointestinales 
Hábito de Fumar Anormalidades Morfológicas  
Realizado por: Flores, Alex, 2018 
Fuente: (Gudás, 2013), (Conde, 2001). 
 
1.2. Muerte Fetal 
 
La Organización Mundial de Salud (OMS) la define como aquella que ocurre antes de la 
extracción o expulsión completa del producto del embarazo independientemente de la duración 
del mismo siendo esto un suceso muy fuerte en la vida de una mujer (Dahlstrom, 2017). La muerte 
fetal puede ocurrir sin previo aviso, una de las señales más claras es la ausencia de los latidos del 
corazón y la falta del movimiento del feto (EcuRed Conocimiento con todos y para todos). 
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1.2.1. Causas de Muerte Fetal 
 
Puede suceder a partir de la semana 20 de una mujer en estado de gestación donde la probabilidad 
que ocurra este evento es más propensa, se produce en 1 de cada 160 embarazos aproximadamente 
(Merino, 2017). Las causas más comunes para que existe muerte fetal se describe a continuación. 
 
 Problemas de la placenta. - Conocido más comúnmente como preeclamsia debido a la 
falta de nutrientes. 
 
 Defectos de nacimiento. - Malformaciones estructurales entre un 15 y 20 % por factores 
ambientales, genéticos. 
  
 Restricción de crecimiento. - Cuando no tienen un desarrollo adecuado del crecimiento 
el riesgo más común es la muerte por asfixia antes o durante el parto. 
 
 Infecciones. - Infecciones bacterianas entre las semanas 24 y 27 de gestación.  
 
 Otros. - Enfermedades como diabetes, alta presión sanguínea o una alta duración en el 
embarazo más de 42 semanas, accidentes con el cordón umbilical (Embarazo, 2015). 
 
1.2.2. Métodos de prevención de muerte fetal. 
 
Durante los últimos años las mujeres con embarazos de alto riesgo son supervisadas 
cuidadosamente con ecografías de rutina o control de la frecuencia cardiaca fetal evitando así la 
muerte del feto o problemas potenciales como un parto prematuro. Tener un control minucioso 
del cuidado del bebé registrando sus movimientos, o con la ayuda de una ecografía, además evitar 
cualquier tipo de sustancias como drogas, alcohol y tabaco, pues esto incrementa la probabilidad 
de muerte en el feto (Embarazo, 2015).  
 
La supervisión fetal ayuda a diagnosticar a tiempo el estado del bebé durante su periodo de 
gestación mediante un registro continuo de la frecuencia cardiaca fetal, particularmente se lo 
realiza durante el último trimestre del embarazo siendo esté el método más exacto para prevenir 
la muerte del feto.  La frecuencia cardiaca normal en un feto es de 120 y 180 latidos fetales por 
minuto cuando existe una variación en estos valores se considera que existe alguna alteración o 
malestar en el feto como falta de oxígeno, una ubicación inadecuada, entre otros (Infogen, 2014). 
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1.2.2.1. Tipos de supervisión fetal  
 
La supervisión fetal es una herramienta que ayuda a controlar, prevenir y evaluar el bienestar del 
feto durante el periodo de embarazo. En la Figura 1-1 se puede observar los tipos de supervisión 
fetal a través del tiempo desde los más antiguos o convencionales hasta la actualidad. 
 
 
              Figura 1-1.  Tipos de supervisión fetal a través del tiempo 
                   Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
Los tipos más comunes de supervisión fetal se mencionan en la Tabla 2-1 a continuación: 
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Tabla 2-1. Comparativa de los tipos de Supervisión Fetal. 
Tipos Fetoscopia Doppler 
Supervisión 
electrónica 
externa 
Supervisión 
electrónica 
interna 
Supervisión 
telemática 
Aplicación 
Diseñado para 
escuchar los 
latidos del 
corazón del feto 
Evalúa el flujo 
sanguíneo en 
las venas, 
arterias, 
cerebro y el 
corazón. 
Registra y 
controla el ritmo 
cardiaco del bebé 
Recopila datos 
más exactos de 
la frecuencia 
cardiaca 
 
Transmite la 
frecuencia 
cardiaca del feto 
en tiempo real 
 
Uso 
Su uso es a 
partir de las 18 
semanas de 
embarazo 
 
Colocación de 
una serie de 
sensores 
alrededor del 
abdomen 
Usa el método 
de inducción, 
únicamente 
cuando la bolsa 
del líquido 
amniótico se 
haya roto 
Comunicación 
mediante ondas 
de radio 
Ventajas  
 
Desventaja 
Resulta ser un 
poco incómodo 
debido al tiempo 
que una mujer 
debe estar 
inmovilizada. 
 
La madre 
mantiene su 
movilidad 
Control más 
preciso y 
minucioso del 
embarazo 
Usado en 
embarazos de 
alto riesgo 
Desventajas 
No es muy 
precisa  
 
Incomodidad 
debido al tiempo 
de inmovilización 
de una mujer  
1. Podría 
causar 
alguna 
infección 
 
Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
Fuente: (Dahlstrom, 2017); (Beraldo, 2014); (Fernández, 2015) y (Rovati, 2007).  
 
Como se puede observar en la Tabla 2-1 el tipo de supervisión óptimo para un embarazo de alto 
riesgo es la supervisión telemática debido a sus múltiples ventajas durante el proceso de control 
del embarazo especialmente en la reducción del tiempo y costos obteniendo un chequeo constante 
y eficaz del feto en proceso de gestación. (Infogen, 2014). 
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1.2.3. Impacto de la muerte fetal a nivel mundial y local.  
 
Se ha identificado un impacto mundial en la muerte fetal y el parto prematuro a nivel mundial se 
estima que la muerte de recién nacidos representa el 42% y cada vez va en aumento año a año, 
alrededor de 3,2 millones de muertos cada año (G., 2012).  El Dr. Craig E. Rubens director ejecutivo 
de GAPPS menciona “Podemos salvar más vidas, pero necesitamos con urgencia más medidas y 
recursos para entender mejor las causas de prematuros y muerte fetal, y para guiar el desarrollo 
de intervenciones rentables” (G., 2012). 
 
La muerte fetal afecta a los países del mundo, según datos estadísticos un millón de muertos cada 
año se producen durante el parto, esté acontecimiento sucede más en los países subdesarrollados 
o de bajos recursos, siendo este fenómeno uno de los principales problemas de salud a nivel 
mundial (G., 2012). La automatización en el área de la salud de nuestro país busca desarrollar e 
incorporar tecnologías propias, acorde a nuestras necesidades y al medio que nos rodea, con la 
forma de mejorar el bienestar de la sociedad ecuatoriana entre estas se menciona un sistema 
monitoreo electrónico durante la labor de parto y la relación con el al nacimiento de neonatos, 
procesar la información, analiza los resultados y saber si es una herramienta útil para la evaluación 
del tipo de embarazo (Rangel, 2010). 
 
Cabe indicar que por observaciones y entrevistas realizadas a doctores en los hospitales públicos 
y privados de la zona de Riobamba, no se conoce de sistemas electrónicos basado en redes 
inalámbricas para la supervisión en tiempo real de las mujeres embarazadas. Esto se debe al 
elevado costo que implicaría la automatización puesto que la gran mayoría de la población 
ecuatoriana son de clase social baja y media (Rangel, 2010).  Por lo cual no existe investigaciones 
que mejore el sistema cotidiano empleado en el país sobre el control fetal y así prevenir la muerte 
fetal, es decir no existen investigaciones que coincidan con los fines del presente trabajo de 
titulación, que busca desarrollar herramientas de monitoreo inalámbrico de bajo costo para la 
sociedad ecuatoriana para la prevención de la muerte fetal en embarazos de alto riesgo o con 
problemas que afecte la frecuencia cardiaca o el movimiento del feto (Rangel, 2010). 
 
1.3.  RED DE SENSORES INALÁMBRICOS  
 
Las WSN (Wireless Sensor Network, por sus siglas en inglés) se desarrollaron notablemente en 
los últimos años, desde la comunicación punto a punto mediante infrarrojos o la red de bajo 
alcance con Bluetooth, y con Zigbee que es un dispositivo de red a través de saltos hasta las 
tecnologías como WIFI y WIMAX. Debido al alto impacto de la tecnología han permitido la 
elaboración de dispositivos electrónicos con ventajas en el tamaño, alcance y costo que permiten 
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el desarrollo para la Red de Sensores Inalámbricos formada por dispositivos distribuidos en zonas 
o nodos que son capaces de recolectar información con un mínimo en el consumo de energía y 
transmitir a la base principal de forma inalámbrica para ser procesada y almacenada (2015). La 
ventaja de este tipo de redes es la flexibilidad que existe, la tolerancia a fallos y la manejabilidad, 
permite llegar a lugares donde físicamente o por cable existe dificultad. Su desventaja en su 
tiempo de vida pues utiliza un limitado consumo de energía (Ruidiaz, 2010). 
 
1.3.1. Elementos de una Red de sensores inalámbricos  
 
Está compuesta por varios elementos los cuales son ubicados en diferentes sectores que permitirán 
recaudar información de las personas a ser monitoreadas para procesarlas y enviarlas de forma 
inalámbricas hasta la estación base donde se almacena la información recopilada. En una WSN 
existen elementos los mismos que se describen en la Figura 2-1. 
 
 
              Figura 2-1. Elementos de una Red de sensores inalámbricos. 
 Fuente: (SILVA, 2016) 
 
 Gateway. - Permite la comunicación entre la red de sensores y la estación base, accede 
desde y hacia los nodos de forma remota, se considera como un nodo especial, la única 
diferencia que existe es que no cuenta con ningún sensor. 
 
 Sensor o mota. -  Son dispositivos de bajo costo y consumo encargado de recopilar la 
información de su entorno para procesarlas y enviarlas inalámbricamente hacia el nodo 
central, mediante señales eléctricas. Constan de los siguientes elementos como se puede 
observar en la Figura 2-1. 
 
 Estación Base. - Almacena la información recopilada en los nodos en un ordenador. 
(SILVA, 2016). 
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1.3.2. Topología de la Red 
  
Permite identificar cual es el mejor camino para transmitir la información que parte desde los 
nodos hacia la estación base. A continuación en la Tabla 3-1 se muestra un cuadro comparativo 
de los 3 tipos de topología que existe: 
 
Tabla 3-1. Topologías para una red WSN. 
Nombre Topología en estrella Topología de árbol Topología en malla 
 
 
 
Gráfica 
  
 
 
Descripción 
Conecta directamente al 
nodo central, es la más 
usada 
No tiene un nodo central Todos se interconectan entre 
sí. 
 
 
Característica 
Si existe daño en algún 
nodo no afecta, pero si 
existe daño en el nodo 
central se cae la red  
Cada nodo se conecta al de 
mayor jerarquía 
La información viaja 
rápidamente 
Se puede expandir la red por la 
variedad de equipos 
principales 
Se conectan a múltiples nodos  
Elige el camino más confiable 
para transportar la 
información 
No existe interrupciones  
Si un nodo se cae no afecta a 
los demás. 
Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
Fuente: (SILVA, 2016), (TIPOS DE TOPOLOGIAS, 2010); (López, 2018). 
 
 Para este estudio se realizará mediante una red en estrella debido a que la información es 
centralizada en un solo lugar y tiene la capacidad de extenderse a varios sectores. (2010). 
 
1.3.3. Tecnologías para el desarrollo en una WSN 
 
La ausencia de cables, conectores y demás dispositivos físicos en un entorno han forjado un 
crecimiento en la tecnología conocida como WSN o Redes de Sensores Inalámbricos el mismo 
que brinda bajo costo y consumo de energía permitiendo mayor comodidad y desplazamiento en 
cualquier entorno. Para todo esto es necesario contar la tecnología adecuada que permita una 
interconectividad entres los dispositivos considerando peso, tamaño, y el medio de comunicación 
adecuado para el transporte de la información. 
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1.3.3.1. Plataforma 
  
 
                  Figura 3-1. Plataformas de una red WSN. 
                   Realizado por: Flores, Alex, 2018 
 
Con el avance de la tecnología se considera diseñar equipos que se adapten a las necesidades de 
los usuarios y que cumpla con todos los requerimientos para la transmisión de datos, bajo 
consumo de energía y bajo costo. En la Figura 3-1 se muestra la variedad de plataformas que se 
puede obtener, pero se debe escoger la que más se adapte a la necesidad. A continuación, en la 
Tabla 4-1 se describen los diferentes tipos de plataformas que existen en el mercado: 
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Tabla 4-1. Comparativa de los tipos de plataformas. 
Realizado por: Flores, Alex, 2018 
FUENTE: (Nano, 2010); (MAKERLAB ELECTRONICS, 2015).  
 
1.3.3.2. Medio de Comunicación. 
Su objetivo principal es transportar la información almacenada entre dispositivos, tomando en 
cuenta el tipo de plataforma a usarse. Con el pasar de los años la tecnología ha ido evolucionando 
desde la tradicional comunicación mediante cables hasta las tecnologías inalámbricas pues poseen 
bajo costo, bajo consumo energético, minimización de tiempos y recursos. En la Tabla 5-1 se 
muestra la clasificación del medio de comunicación de acuerdo a su requerimiento y necesidad. 
(Tanenbaum, 2005). 
 
 
 
 
Plataforma Arduino Wasmote Spark Intel galileo Zigbee 
Aplicación Emprendimientos Smart Smart 
Prototipos 
educativos  
Smart, 
orientado a la 
domótica 
Ventajas 
Costo, hardware 
libre, conexión 
WIFI y Ethernet, 
multiplataforma 
Alcance hasta 
40Km, dispone 
de varios 
módulos como 
medio de 
comunicación 
(GPS,BLUETO
OH,GPRS), 
comparte el 
mismo IDE que 
Arduino. 
Fácil 
configuración. 
Programación 
sin cables, 
código 
abierto. 
Multiplatafor
ma, 
compatible 
con Arduino, 
mayor 
conectividad 
y potencia. 
Bajo consumo, 
variedad de 
sensores,  
Desventajas 
Es una plataforma 
básica  
Solo para 
requerimientos 
específicos. 
Poca variedad 
Precio, poca 
información   
Avanzado para 
entornos 
desarrollados 
Micro ATmel328 ATMega 1281 
ARM-32-
Cortex 
Intel Quark 
SO Cx1000 
Según el 
modelo 
Memoria 
De 32 Kb hasta 
256 Kb (varía 
según el modelo) 
128 Kb 128 Kb 512 Kb 
Según el 
modelo 
Alimentación 
5 -9 Voltios (de 
acuerdo a sus 
características) 
3.3 - 4.2 Voltios  3 – 6 Voltios 7 – 15 Voltios 
Según el 
modelo  
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Tabla 5-1. Comparativa de los tipos de comunicación. 
 
 
Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
Fuente: (HETPRO, 2009); (Galileo, 2017); (Antenna, 2012); (Garrido, 2015). 
 
Red Inalámbrica de 
Área Personal 
Red Inalámbrica de 
Área Local 
Red Inalámbrica 
Metropolitana 
Red Inalámbrica Global 
Bluetooth  
Frecuencia 2,4 GHz  
Ancho de Banda 10 
Mbps 
Transmite hasta 10 m 
Wireless LAN 
Conectar una red en una  
Localidad Geográfica 
 
Local Multipunto 
Distribución System 
Se transmite por el aire 
mediante una red de 
estación base 
Comunicación de datos 
4 Mbps 
Permite 
bidireccionabilidad,  
Telefonía e internet 
Wireless WAN (Wide Area 
Network) 
Abarca una geografía 
extensa  
Comunicación mediante 
líneas telefónicas o estáticas 
CDMA 
Utiliza técnicas de expansión 
de espectro  
Las frecuencias oscila entre 
1850 y 1990 MHz 
GSM 
Transmisión digital basada 
en TDMA 
Simultaneidad al acceso  
Velocidad de hasta 2 Mbits/s 
Frecuencia desde 1990 MHz 
en adelante  
Telecomunicaciones 
Inalámbricas Digital 
Mejorada 
Frecuencia 1880 a 1930 
MHz  
Potencia de salida muy 
baja  
Tecnología de Radio  
Ambientes 
residenciales,      
Comerciales. 
 
Wi-Fi 
Implementación rápida en 
Edificios, lugares 
públicos, hoteles 
Se conectan al punto 
central 
 
WIMAX 
Estándar 802.16  
Diseñado para área 
metropolitana 
Tasa de transferencia de 
124 Mbit/s 
Distancia hasta 70 Km 
Usa estaciones bases  
Escalabilidad de canales 
de 1,5 MHz  a 20MHz 
Soporta SLAs y Calidad 
de Servicio  QoS    
 
 
Infrarrojo    
Limitada por el espacio 
Se utiliza dentro de una 
Misma oficina   
Home RF   
Banda de 2,4 GHz 
Alcance de 50 m 
Utiliza el salto de 
frecuencia  
 
Hiper MAN 
 Radio de alto 
desempeño creado pro 
ETSI 
Comunicación 
Radiofónica de la red en 
2 – 11 bandas GHZ  
Alternativa Europea a 
WIMAX  
 
 
Hiper LAN 
Frecuencia de radio 5GHz 
Comunicación 20 - 54 
Mbps  
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Como se puede observar en las características principales de cada uno de los medios de 
comunicación inalámbrico se considera a la Red Inalámbrica Global GSM como la más adecuada 
debido a sus ventajas. La tecnología GSM se destaca en los siguientes aspectos:  
 
 Compatibilidad con los medios (celular, mail, sms).  
 Frecuencia aproximada a 2 GHz en transmisión y recepción.  
 Ancho de banda y velocidad (2 Mbits). 
 Multimedia (voz, video y datos) mejorado.  
 Capacidad de Roaming (Europa, Américas y Asia). 
 
1.4. Sistemas comerciales de adquisición de datos para medir la frecuencia cardiaca. 
En el mundo los centros de salud desean aprovechar la tecnología y dentro del área de la salud la 
telemedicina es una gran oportunidad para el cuidado preventivo del ser humano y de esta manera 
registrar el estado del paciente y alertar a su médico de forma oportuna, la aplicación de este 
trabajo se enfoca a la frecuencia cardiaca para generar una base de datos acerca del 
comportamiento y así ofrecer una ayuda personalizada. De acuerdo al avance de la tecnología 
existen diversos sensores en el mercado que permiten la comunicación entre el ser humano - 
dispositivos inteligentes y viceversa, llevando a cabo una supervisión a distancia, ofreciendo 
servicios en el área de salud de forma rápida y efectiva, minimizando los tiempos de respuesta en 
casos emergentes (Jorge Alaniz, 2009). 
 
Existen pacientes que sufren de padecimientos los mismos que necesitan de un control constante 
para registrar los datos necesarios e identificar alguna anomalía en su estado de salud 
reaccionando de manera oportuna con algún tipo de tratamiento. La telemedicina durante los 
últimos años ha evolucionado y con el uso de tecnologías, el medio de comunicación con una 
gran cantidad de sensores mide los parámetros necesarios para un buen nivel de la frecuencia 
cardiaca del paciente. Entre los sensores comerciales más utilizados para la medición de la 
frecuencia cardiaca se describen en la Tabla 6-1 a continuación (Jorge Alaniz, 2009). 
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Tabla 6-1. Comparativa de sensores de frecuencia cardiaca 
Nombre Sensor Doppler Sensor de Pulso 0386 
 
 
Gráfica 
 
  
Descripción 
Determina las actividades eléctricas 
del corazón  
Sensor de ritmo cardiaco  
Alimentación 5 v 3 – 5 v 
 
 
Ventajas 
Extrae, amplifica y filtra señales con 
la existencia de ruido  
Posee un indicador led que se 
enciende al ritmo del latido del 
corazón  
Filtra y amplifica el ruido  
 
 
Desventajas 
No trata ninguna condición 
Son grandes para el uso continuo y 
necesita de cremas  
Su uso no es centralizado en una sola 
posición  
 
Debido a su uso en el abdomen la 
lectura no es muy confiables, al 
presionarlo se puede dañar. 
Precio Alto Medio 
Compatibilidad Con sistemas operativos  Arduino  
Realizado por: Flores, Alex, 2018 
Fuente: (Guide, 2008); (Devices, 2012). 
 
Para determinar el sensor más adecuado se definieron algunos requerimientos entres estos la 
capacidad de supervisión la frecuencia cardiaca, inalámbrico, el consumo de energía, que sea 
compatible con el sistema operativo, el precio, todos estos parámetros se vieron reflejados en la 
Tabla 6-1.  
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CAPÍTULO II 
 
 
2. DISEÑO DEL HARDWARE Y SOFTWARE DEL PROTOTIPO DEL SISTEMA DE 
SUPERVISION EN TIEMPO REAL DE MUJERES EN ESTADO DE GESTACION  
 
 
En este capítulo se presenta el diseño del hardware y software del prototipo electrónico basado 
en redes inalámbricas para la supervisión en tiempo real de mujeres en estado de gestación. Se 
especifica los requerimientos técnicos que debe efectuar Secure-Pregnancy y se ejecuta el diseño 
en bloques de los módulos. Se evidencia la selección de los sensores y componentes óptimos para 
la integración del módulo.  
 
2.1.  Requerimientos del diseño de Secure-pregnancy 
 
Basado en el estudio del capítulo anterior se realiza la definición de los requerimientos del diseño 
que debe satisfacer y cumplir el prototipo electrónico basado en redes inalámbricas para la 
supervisión en tiempo real de mujeres en estado de gestación. Que son: 
 
 Supervisión en tiempo real el pulso cardiaco de la madre. 
 
 Supervisión en tiempo real el pulso cardiaco del miembro fetal. 
 
 Proporcionar información que brinde ayuda para la toma de decisiones del doctor. Para 
aquello el prototipo debe tener la capacidad de almacenar y visualizar en línea los pulsos 
cardiacos tanto de la madre y el miembro fetal. 
 
 Emitir mensajes de alerta cuando el pulso cardiaco se vea alterado y fuera del rango 
específico de la pulsación cardiaca. Siendo un sistema que se apoyará en una red celular 
y poder emitir un mensaje de alerta a uno o varios teléfonos móviles. 
 
 Ser de fácil instalación, de operación independientemente y de bajo costo, pero 
competitivo con equipos comerciales de iguales características. 
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2.2.  Arquitectura del Prototipo SECURE-PREGNANCY  
 
La arquitectura propuesta para SECURE-PREGNANCY  se representa en la Figura 1-2, donde 
aparecen sus tres módulos principales: monitoreo, recolector y aviso. Los módulos se 
interconectan mediante  radio comunicación. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   Figura 1-2. Diagrama en bloques del prototipo SECURE-PREGNANCY  y sus módulos 
   Realizado por: Flores, Alex, 2018 
 
2.2.1.  Módulo de Supervisión 
 
Posee como función principal monitorear y trasmitir la información proveída por los sensores en 
tiempo real, y medir la variable de frecuencia cardiaca de la mujer en estado de gestación. Permite 
trasmitir y visualizar la información a los módulos del sistema mediante la radiofrecuencia (RF) 
o de manera directa a una computadora, esto permite simplificar el ingreso de los datos tales como 
el código de la paciente, números para el envío de SMS de alerta tanto del doctor como de los 
familiares. Para la adquisición de los datos requiere de sensores para medir el pulso cardiaco de 
la mujer embarazada, así como al miembro fetal. 
 
2.2.1.1.  Etapa de recolección  
 
Esta encargada de almacenar todas las lecturas trasmitidas por RF desde el módulo de supervisión.  
El almacenamiento y visualización en una base de datos que estará en la web donde se conectará 
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el módulo con el servidor para la trasmisión de los datos obtenidos de los sensores de pulso 
cardiaco al detectar una variación en el rango de la frecuencia cardiaca de la madre y del feto.  De 
esta manera que la paciente no requiere acceder al módulo para la adquisición de los datos 
censados. Está integrado por un TX GPS, un dispositivo de recolección de información, un 
circuito de procesamiento y una fuente de alimentación. 
 
2.2.1.2.  Etapa de Aviso 
 
Es el responsable de recolectar la información y lecturas trasmitidas por RF del módulo de 
supervisión, los valores para determinar si sobrepasa al límite máximo o mínimo permitido por el 
cuerpo humano. De ser así genera un SMS de aviso que es enviado mediante la red de GSM a 
uno o varios teléfonos móviles anteriormente establecidos. En él se establece la hora, el código 
de la paciente y el aviso de alerta. En esta etapa se integra por un receptor de RF, un trasmisor 
GSM, un circuito de procesamiento y una fuente de alimentación para el mismo. 
 
2.3.  Establecimiento de la topología de red  
 
Con la concepción general del prototipo del sistema, se determina la topología estrella, la cual es 
adaptable por el alcance de trasmisión del módulo GPS, que es capaz de comunicarse con 
cualquier dispositivo móvil de cualquier operadora y establecer una comunicación sin importar la 
distancia o el medio. Se concluye que la topología estrella es la correcta para el sistema. 
 
2.4.  Diseño de la arquitectura del módulo del sistema SECURE-PREGNANCY  
 
Una vez determinados los requerimientos del diseño y concebida la arquitectura de SECURE-
PREGNANCY  se procede a presentar los diseños de cada uno de los módulos requeridos por el 
sistema. 
   
2.4.1.  Módulo de supervisión   
 
En la Figura 2-2 se representa el diagrama de bloque del módulo mencionado, donde se muestra 
la interconexión de los 5 bloques que lo integran. Dos de los bloques constan de sensores que se 
encargan de la trasmisión del pulso cardiaco de la madre y el miembro fetal. El bloque de 
procesamiento recepta la información de los sensores y la transmite al bloque de visualización. 
La misma información es enviada de igual manera al bloque de trasmisión RF para ser envida a 
los distintos módulos restantes.   
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        Figura 2-2. Diagrama de bloques del módulo de supervisión de SECURE-PREGNANCY  
           Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
El bloque de procesamiento de la información se basa en una tarjeta ARDUINO NANO, es 
encargado de ejecutar el programa que controla y maneja todos los elementos. Permite conectarce 
mediante USB una PC para la optencion de informacion que se a llegado a optener. 
  
2.4.2.  Etapa del proceso de Recolección de datos 
   
En la Figura 3-2 se representa el diagrama de bloques, muestra la interconexión que existe entre 
ellos. La información trasmitida por los sensores que constituyen el boque de recepción de la 
información es tomada por el bloque de procesamiento. La decodifica y procesa para luego ser 
envía a los restantes bloques para retrasmitir, visualizar y almacenar la información. 
          Figura 3-2. Diagrama de bloques de la etapa de recolección de SECURE-PREGNANCY  
              Realizado por: Alex Flore. 2018. 
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2.4.3.  Etapa del proceso aviso  
 
En la Figura 4-2 se muestra el diagrama de bloques de la etapa de aviso del prototipo SECURE-
PREGNANCY. Consta de cuatro bloques, donde  el bloque de procesamiento toma  la 
información del  bloque de recepción  que constituyen los sensores. Evalúa  si los valores se 
encuentran fuera de los rangos permitido, estructura un mensaje y con ayuda del bloque de 
trasmición lo envia por medio de la red GSM. 
 
 
 
 
 
 
 
 
             
          Figura 4-2. Diagrama de bloques de la etapa de aviso de SECURE-PREGNANCY  
              Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
2.5.   Selección de dispositivos para SECURE-PREGNANCY  
 
A continuación, se describen las características principales de cada elemento que conforman el 
módulo de supervisión del prototipo y una breve reseña de su selección además se adjunta sus 
datasheet en anexos para la descripción específica de los elementos. 
 
2.5.1.  Tarjetas de Desarrollo para SECURE-PREGNANCY  
 
En el mercado existen diversas opciones para realizar el procesamiento dentro del prototipo a 
implementar, que están diseñadas específicamente para el desarrollo de aplicaciones electrónicas 
y están basadas en su mayoría en el uso de micro controladores. Las mismas fueron estudiadas y 
comparadas en el capítulo anterior, destacando la plataforma Arduino. Mantiene un código 
abierto, sus librerías y software se encuentran disponible en la web, así como ejemplos y 
documentación de ayuda para el desarrollo de aplicaciones. Existen diferentes variantes de las 
placas, entre estas Arduino UNO, Mega y NANO, que presentan diferentes características.  En la 
Tabla 1-2 se realiza una comparación entre estos modelos para seleccionar la que se ajuste a los 
requerimientos del prototipo que se desea implementar (MAKERLAB ELECTRONICS, 2015). 
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Tabla 1-2. Comparación de placas de Arduino 
Placa de desarrollo UNO NANO MEGA 
 
 
Gráfica 
 
 
 
Dimensiones 101.50 x 53.3 mm 43.2 x 18.5 mm 101.50 x 53.3 mm 
Alimentación 7 – 12 VDC 7 -12 VDC 7 – 12 VCD 
Memoria 32 KB 32 KB(ATmega328) 
16.32KB(ATmega168) 
256 KB 
Micro controlador ATmega 328 P ATmega328 o ATmega 168 ATmega 2560 
Terminal Digitales 14 14 54 
Terminal Analógicas 6 8 16 
Terminal PWM 6 6 15 
Botones Reset, USB, Power Jack, 
ICSP 
Reset, USB, ICSP Reset, USB, Power Jack, 
ICSP 
Realizado por: Flores, Alex, 2018 
Fuente: (Nano, 2010) 
 
En función al análisis realizado en la Tabla 2-1 se seleccionó la plataforma de Arduino NANO 
debido a que es una placa muy pequeña y completa. Se basa en un micro controlador ATmega 
328 o ATmega 168, permite incorporarse a una placa. Su tensión de operación es de 5V con una 
tensión de entrada de 7-12 V lo que nos demuestra que puede trabajar con una fuente externa y 
extraíble, con 14 terminales digitales y 6 analógicos, características que cumplen con los 
requerimientos del prototipo (Nano, 2010). 
2.5.2.  Sensor para SECURE-PREGNANCY  
 
El módulo de supervisión tiene sensores que proveen las pulsaciones de la frecuencia cardiaca 
que se presenta la mujer en estado de gestación. Estos sensores pueden ser definidos como 
inteligentes pues tienen la función de detectar el pulso cardiaco y enviar en modo de corrientes 
para procesamiento de la señal. Se estableció valores mínimos y máximos que garantizan el 
perfecto estado del miembro fetal y de la madre, los cuales se resumen en la Tabla 2-2.  
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Tabla 2-2.5. Valores máximos y mínimos que deben garantizar los sensores a utilizar en el 
sistema 
Sensor Valor máximo Valor mínimo 
Pulso de la madre 80 LPM 100 LPM 
Pulso del miembro fetal 120 LPM 160 LPM 
Realizado por: Flores, Alex,2018. 
 
2.5.2.1.  Sensor de frecuencia cardiaca para SECURE-PREGNANCY 
   
El ritmo cardiaco es fundamental al momento del control fetal, es la primera señal de vida que es 
diagnosticada para así evaluar el estado del feto. Los sensores de pulso cardiaco son fáciles de 
manipular y trabajar. Son adaptable para cualquier sistema a emplear por sus terminales y 
características que se muestran en la Tabla 3-2 (Guide, 2008).  
 
Tabla 3-2. Características del sensor de pulso cardiaco 
 
Terminales 1 analógico, GND, VCC 
Alimentación 3 V O 5 V. 
Consumo de corriente 4 mA. 
Extensión del sensor 15 cm. 
Modo de uso Conectado al Arduino 
Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
Fuente: (Guide, 2015). 
 
Se eligió el sensor de pulso cardiaco que se detallado en la Tabla 2-2, por su forma, características 
y la manera adaptable para la toma de datos sea la más factible y precisa posible. Su colocación 
se la realizara en el abdomen y vientre de la mujer embarazada. 
 
2.5.3.  Comunicación inalámbrica para el sistema SECURE-PREGNANCY  
 
Las condiciones y topología del capítulo previamente visto permitieron la selección de un módulo 
GSM para la trasmisión de información. 
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2.5.3.1.  Shield GSM/GPRS SIM900  
 
Sus principales características son detalladas en la Tabla 4-2, los principales protocolos de 
trasmisión de datos, la opción de realizar y recibir llamadas, enviar y recibir SMS, rastreo por 
GPS y disposición de terminales que son compatibles con las plataformas de hardware libre. Se 
muestra el aspecto físico de la placa y sus propiedades, que consta de una antena, ranura para SIM 
que por medio del mismo se puede unir a una red móvil a internet de cualquier operadora, todas 
estas aplicaciones se llevan a cabo inalámbricamente (HETPRO, 2018).  
 
Tabla 4-2. Características del medio de comunicación. 
GSM/GPRS SIM 900 
 
Compatible con Arduino Conexión con el puerto serial 
Quad-Band 850/900/1800/1900 Mhz GPRS multi-slot clase 10/8 
GPRSA mobile station clase B Compatible GSM fase 2/2+ 
Clase 4 (2 W (AT)850/900 Mhz) Clase 1 (1 W (AT)1800/1900 Mhz) 
TCP/UP embebido Soporte RTC 
Consumo de 1.5 mA.  Bandeja de SIM 
Realizado por: Flores, Alex, 2018 
Fuente: (HETPRO, 2018). 
 
2.5.4.  Alimentación del sistema   
 
En la Tabla 5-2 se detalla la alimentación del sistema que consiste en una batería externa de larga 
duración y de corriente estable, obteniendo así una estabilidad en el prototipo y conseguir las 
medidas de supervisión del dispositivo de manera correctas, los sensores trabajan con una 
corriente de consumo de 3,7 mA*2, GPRS 1,5 mA, Arduino 27 mA. Conectado con el GPRS que 
nos da un total de 35 mA. Con un total de 3800 mA. Que consta en la batería nos indica el 
abastecimiento total al sistema por medio de esta batería de litio para la funcionalidad total del 
sistema para la toma de resultados de la frecuencia fetal del dispositivo (Banggod).  
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Tabla 52.5-2. Alimentación del sistema de supervisión. 
Power bank 
 
Voltaje de 3.7 Corriente de 3800 mA.  
Interruptor de reanudación de la carga  Salida doble de USB 
Batería de litio Actúa con Arduino, Raspberry, Android entre otros 
dispositivos eléctricos de carga. 
Puerto de entrada de alimentación de la batería  Indicadores de carga, encendido, encendido y apagado  
Realizado por: Flores, Alex; 2018. 
Fuente: (Banggod). 
 
2.6.  Esquema de conexión de SECURE-PREGNANCY  
 
La conexión que se muestra en la Figura 5-2, es la interconexión de cada elemento que conforma 
el dispositivo de supervisión, se realizó en Proteus 8 Profesional por ser un software didáctico, 
amigable y de acceso libre en el que se puede diseñar el sistema SECURE-PREGNANCY. En 
Isis se realizó la instalación de nuevas librerías para la compatibilidad entre Isis y Arduino NANO, 
sensores de pulso cardiaco, GPRS SIM/900, entre otros permitiendo realizar modificaciones en 
la implementación del diseño, los elementos se interconectan de la siguiente manera:  
 
A continuación, se visualiza el esquema de conexión del sistema de recolector del prototipo que 
se implementó, se visualizan las conexiones entre la alimentación del sistema, GSM y Arduino 
NANO con sus respectivos sensores de frecuencia cardiaca de la madre y el miembro fetal.  
 
 Figura 5-2. Conexión del módulo de supervisión SECURE-PREGNANCY  
  Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
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2.6.1. Shield GSM/GPRS SIM900 
 
En la Tabla 6-2 se detalla los puntos de conexión del esquema entre el módulo al Arduino, 
terminales digitales 10 y 12 son conectadas a D7 como trasmisor y D8 como receptor. El voltaje 
de 5V y GND del Arduino se conectaron a los terminales 9 y 7 del GSM/GPRS respectivamente. 
. 
               Tabla 6-2. Esquema de conexión del Arduino NANO Y GRPS. 
Terminales arduino nano Terminales gprs 
GND 7 
5V 9 
10 D7(TX) 
12 D8(RX) 
                    Realizado por: Flores, Alex,2018. 
                    Fuente: (Nano, 2010), (HETPRO, 2018). 
 
2.6.2. Sensor de pulso 
En la Tabla 7-2 se muestra las conexiones realizadas con los terminales analógicos A0, A1 del 
Arduino se conectaron las salidas S de los sensores, terminales de 5v y GND del Arduino se 
conectó a los terminales positivos (+) y negativos (-) de los sensores respectivamente.  
 
               Tabla 7-2. Tabla de conexión de sensores de pulso cardiaco 
Terminal del sensor Terminal del arduino 
+ 5V 
- - 
S A0 
S A1 
                    Realizado por: Flores, Alex,2018. 
                    Fuente: (Nano, 2010), (Guide, 2015). 
 
2.7.  Diseño del Software de SECURE-PREGNANCY   
 
A partir de los requerimientos específicos que debe cumplir el software, que se realiza en IDE de 
Arduino, se presenta el diagrama de flujo que requiere el prototipo.  
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2.7.1. Diagrama de flujo del programa principal del módulo SECURE-PREGNANCY   
 
 
           Figura 6-2 Diagrama de flujo del módulo SECURE-PREGNANCY  
               Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
A continuación, se detalla la Figura 6-2 que contiene el proceso a desarrollar por el dispositivo.  
 
 Inicialización de bibliotecas. 
 Determinación de funciones.  
 Configuración de entradas y salidas. 
 Declaración de variables locales. 
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 Espera que se reciba valores que son supervisados por los sensores caso contrario realiza 
de nuevo la declaración de variables locales. 
 
 Recibe, por medio del Arduino NANO los datos supervisados en tiempo real, los valores 
recibidos se almacenan en la página web si ningún valor sale del rango permitido y se 
realizara nuevamente la ejecución, caso contrario al existir un valor que salga del rango 
permitido pasa a la siguiente etapa. 
 Si existe un valor que se encuentra fuera del rango permitido   
 Recibir, por medio del Arduino los valores de la frecuencia cardiaca del miembro fetal y 
de la madre, trasmitido por los sensores del prototipo. 
 Determinar si los datos obtenidos en tiempo real se encuentran fuera de los límites 
óptimos que es determinado por el área médica correspondiente. De existir una alteración 
en los límites establecidos, enviar un mensaje de texto mediante la red celular GSM 
 
2.8.  Descripción del software IDE de Arduino para SECURE-PREGNANCY  
 
En el sistema de SECURE-PREGNANCY su software maneja una programación estructurada, 
por medio de sentencias y funciones. Que permitirán el completo funcionamiento del sistema de 
supervisión. 
 
2.8.1.  Software Arduino 1.8.1 
 
Es hardware libre su entorno de desarrollo (IDE) es de fácil manejo. Dispone de versiones para 
MAC y Windows, así como sus fuentes para compilar en Linux, sus diferentes herramientas para 
cargar el código en la tarjeta de Arduino están en java. En esta plataforma se puede descargar, 
escribir y ejecutar permitiendo así que exista la intercomunicación entre el hardware y software 
(IDE).  
En el sistema de SECURE-PREGNANCY en la lectura de datos en el módulo de aviso, existe 
una sentencia donde se paramétrica los valores máximos y mínimos, al existir una variación en el 
rango de frecuencia donde demuestre una alerta de peligro hacia la madre o el feto de manera 
inmediata se envía un mensaje de alerta a números de telefonía móvil cuales previamente se los 
programan por el administrador del programa, En la Figura 7-2 se muestra parte del código que 
fue realizado para el módulo de SECURE-PREGNANCY. 
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Figura 7-2. Código en Arduino NANO 
Realizado por: Flores, Alex; 2018. 
 
2.8.2.  Base de datos MySQL 
 
Es un sistema de gestión de bases de datos relacional que creo la empresa sueca MySQL (Sistema 
de Gestión de Base de Datos) AB, la misma que es de código abierto, licenciado bajo la GPL de 
GNU, tiene un lenguaje de programación Structured Query Language (SQL) que desarrollo IBM 
(Enriquez, 2010). 
 
Es un software de código abierto escrito en C y C++, usa tablas en disco B-Tree, a través  de web 
MySQL existe PhpMyAdmin que es una herramienta muy utilizada y robusta, su configuración 
es de modo gráfico, las acciones más relevantes se la realiza en la gestión de base de datos que es 
en creación, modificación y eliminación de campos, tablas, usuarios y su manipulación en 
cualquier sentencia (Oracle Corporation, 2017).  
 
Para la organización y administración de los datos de las mujeres en estado de gestación, usuarios 
y doctores es necesario la creación de una base de datos mediante PhpMyAdmin en MySQL. 
 
2.8.2.1.  Estructura de la base de datos SECURE-PREGNANCY  
 
Una vez establecida la base de datos del sistema se procede a la elaboración de las tablas que 
serán necesarias para el ingreso de datos personales de la mujer en estado de gestación, 
información relevante sobre los datos censados de la paciente, datos principales de los doctores 
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para su inmediata localización, datos sobre el administrados y el ingreso por nivel de seguridad, 
acceso para médicos, pacientes y administrador en la Figura 8-2 se observa las tablas creadas 
para la ejecución y cumplimientos de los requerimientos anteriormente mencionadas.  
 
 
 Figura 8-2. Esquema de tablas del sistema SECURE-PREGNANCY  
  Realizado por: Flores, Alex, 2018.  
 
La estructura de cada tabla se creó según los datos requeridos por cada mujer en estado de 
gestación, médico y del administrador con su nivel de acceso que se da a cada uno. El correcto 
funcionamiento de cada una de las tablas se basa en la estructura de la tabla principal que se 
muestra en la Figura 9-2. 
 
 Figura 9-2. Esquema del formulario 
 Realizado por: Flores, Alex, 2018.  
 
2.8.3.  Software Dreamweaver CS6  
 
Dreamweaver es un editor de código HTML profesional para el diseño visual y administración 
de páginas web. Consta de herramientas y funciones de edición de códigos referentes a HTML, 
CSS, JavaScript y editores de código que permitan editar JavaScript, XML y otros documentos 
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de texto. Las funciones de edición visual de Dreamweaver permiten añadir diseños y 
funcionalidades rápidamente sin escribir una sola línea de código (Harman, 2000).  
 
La página web permite visualizar información, ingreso, manipulación de la información de la 
paciente, medico, administrador en la Figura 10-2 se puede validar parte del código de 
programación en el software antes mencionado se puede apreciar declaraciones en SQL para la 
ejecución del registro.   
 
 Figura 10-2. Código de programación en Dreamweaver sobre SECURE-PREGNANCY  
 Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
2.8.4.  Página Web SECURE-PREGNANCY   
 
Es esencial un hosting para el correcto funcionamiento de la página web para el almacenamiento 
y proceso de la información para que los datos sean correctamente visualizados, se creó un 
dominio web para identificar el sitio web que consta de un sitio gráfico amigable para el usuario. 
Existen opciones para el hosting y dominio que pueden ser pagadas o gratuitas.   El sistema cuenta 
con un dominio y hosting gratuito, consta con el dominio URL 
securepregnancy2018.eshost.com.ar para el acceso de doctores, mujeres en estado de gestación y 
administrador. El hosting es Eshost el cual es gratuito y brinda un alojamiento a dicha página. 
Los archivos que contiene la página web se cargaron en el administrador de archivos del Eshost 
que brinda un alojamiento para la base de datos. 
 
2.8.4.1.  Descripción de SECURE-PREGNANCY    
 
Al ingresar al URL securepregnancy2018.eshost.com.ar, se desplegará un entorno muy amigable 
y fácil de uso para el doctor, usuario y administrador, la página brinda opciones de información 
general que se centraliza en el bienestar de la mujer enbarazada y su mienbro fetal, contactos de 
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emergencia, lista de médicos, datos informativos sobre las variables fisiológicas del embarazo, 
un ingreso log-In que al ingreso detallará los datos personales de cada paciente y existirá la 
manera de cualquier cambio en la misma por medio de administrador que será el único que tenga 
el acceso al cambio de cualquier punto de la página web o datos de las mujeres en estado de 
gestación como se muestra en la Figura 11-2.  
 
 
 Figura 11-2. Inicio de página web SECURE-PREGNANCY. 
 Realizado por: Flores, Alex, 2018.  
 
2.8.4.1.1.  Autenticación de usuarios. 
 
La autenticación para el ingreso del doctor se lo realizará con su nombre y contraseña privada, el 
paciente con su código y clave personal y en caso del administrador lo realizara por medio de su 
número de cedula y contraseña personal, cada uno de los miembros involucrados en la página 
web tiene un ingreso seguro a sus datos personales y datos censados en caso de la paciente, en la 
Figura 12-2 se muestran las áreas de log-in de cada uno de sus miembros. 
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        Figura 12-2. Log-In de los miembros de SECURE-PREGNANCY  
           Realizado por: Flores, Alex, 2018.  
 
2.8.4.1.2.  Usuario Doctor 
 
Es creada con el fin de tener un acceso privado y detallado sobre los datos personales y datos 
censados en tiempo real de la paciente, con solo el ingreso del código personal de la paciente 
obtendrá sus datos censados periódicamente y en tiempo real si fuese necesario, logrando así una 
mejor y pronta atención a la paciente al presentarse una emergencia o complicación en su 
embarazo, el doctor podrá añadir sin ninguna complicación una nueva paciente que llegue a su 
día de supervisión, en la Figura 13-2 se visualiza el área detallada anteriormente.  
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  Figura 13-2. Gestión de usuarios por el doctor 
   Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
2.8.4.1.3.  Usuario Paciente  
 
En la  Figura 14-2 se muestra los datos supervisados en la pagina web del prototipo donde se 
halla la información personal  de la paciente y los datos en tiempo real.   
 
 
  Figura 14-2. Visualización de datos de la paciente 
  Realizado por: Flores, Alex,2018 
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2.8.4.1.4.  Usuario Administrador  
 
Es el encargado de ingresar, modificar el ingreso o salida de nuevos doctores o pacientes en la 
pagina web. En la Figura 15-2 se muestra el area de trabajo del administrador donde se encuentra 
opciones de modificación de toda la página web. 
 
 
 Figura 15-2. Opciones del administrador. 
 Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
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CAPÍTULO III 
 
 
3. VALIDACIÓN DEL PROTOTIPO SECURE-PREGNANCY  
 
 
En el presente capítulo se evidencia los resultados obtenidos en las pruebas realizadas al módulo 
de supervisión SECURE-PREGNANCY y en cada una de sus etapas. La evaluación del mismo 
se realizó integrado el software y hardware creado para el sistema.  Se determinó la respuesta del 
módulo en función a los requerimientos de la investigación realizada, para ello se corroboran 
valores de la variable en mención y sus errores así como se verificó la comunicación entre los 
elementos que compone el modulo. Se adjunta un análisis de costos del prototipo implementado.     
 
3.1.  Caracterización del módulo de supervisión  
 
Para comprobar que el módulo de supervisión cumpla con los resultados esperados se 
caracterizaron medidas y la forma de comunicación que realiza con tres equipos que se detallan 
en la Tabla 1-3, un equipo es utilizado por los doctores del área de Obstetricia con certificación 
y un equipo Comercial existente en el mercado. 
 
Tabla 1-3. Equipos de Prueba 
Monitor Fetal Eléctrico MAKEAWAY SECURE-PREGNANCY  
   
Alimentación  Alimentación  Alimentación  
120 voltios  5 voltios  5 voltios 
Tiempo de trabajo Tiempo de trabajo Tiempo de Trabajo 
Periódicamente 
8 horas consecutivas  17,1 horas continuas 
Tiempo de Recarga Energética Tiempo de Recarga Energética 
SENSORES 
reposición de pila 4,5 horas Doppler (cardiaco) 
MF (frecuencia madre) SENSORES SENSORES 
CU (frecuencia feto) Doppler (cardiaca madre) Doppler (cardiaca madre) 
EXTRAS Doppler (cardiaca feto) Doppler (cardiaca feto) 
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Cama, Camilla, Sillón EXTRAS EXTRAS 
Gel conductor Aplicación Móvil  Página WEB 
Bandas elásticas Banda Elástica Banda Elástica 
Graficas/ papel Conexión  Conexión  
Gasas o Celulosas de Aseo Bluetooth GSM 
  Base de datos  
Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
Fuente: (2014), (Guide, 2015), (Caballero, 2015). 
3.1.1.  Caracterización de las medidas realizadas por el módulo de supervisión 
 
En la Figura 1-3 se muestra una imagen real del prototipo del módulo de supervisión de 
SECURE-PREGNANCY. 
 
 
 Figura 1-3. Fotografía del prototipo de supervisión de SECURE-PREGNANCY. 
  Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
Para evaluar las mediciones del prototipo diseñado para la variable de frecuencia cardiaca de la 
mujer y su miembro fetal se determinó comparar sus datos supervisados, con un equipo comercial 
de características similares y un Monitor Fetal Eléctrico existente en el área de la salud.  
 
3.1.1.1.  Caracterización de mediciones de pulso cardiaco con equipo Comercial  
 
Para comprobar la confiabilidad del dispositivo en la Tabla 2-3 se representa los resultados de las 
mediciones realizadas entre los dispositivos SECURE-PREGNANCY  y MAKEAWAY, que en 
la Figura 2-3  se muestra la colocando los módulos a la mujer embarazada a evaluar, Se puso en 
funcionamiento cada uno de los dispositivos en un total de 15 muestras en un tiempo de 1 min 
cada uno.  
.  
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 Figura 2-3. Posicionamiento de sensores de MAKEAWAY y SECURE-PREGNANCY. 
  Realizada por: Flores, Alex, 2018 
 
Se colocó los sensores del prototipo SECURE-PREGNANCY  en dos posiciones, un sensor se 
ubica a 5 cm del ombligo y el segundo sensor a 10 cm del segundo sensor siendo así la ubicación 
idónea para la adquisición de datos supervisados, en el módulo de MAKEAWAY (2014). Se colocó 
los sensores a 5 cm del ombligo de la paciente uno alado del otro dando lugar al posicionamiento 
regido por el módulo, las pruebas se realizaron en el mismo lugar y en las mismas circunstancias 
para no ver afectado ninguna de los módulos a evaluar. 
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Tabla 2-3. Medidas efectuadas con equipo Comercial y SECURE-PREGNANCY  
Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
Debido a la repetitiva que expresa los datos de forma cuantitativa, con los datos obtenidos se 
efectúo un análisis estadístico descriptivo, con el software R (Ihaka, 2007), que es utilizado en el 
campo de la estadística, el mismo que nos permita la obtención de las medidas de la media (m), 
la desviación estándar (e) y el coeficiente de variación que este se define por la Ecuación 3-1      
 
Muestras 
MAKEAWAY SECURE-
PREGNANCY  
Error Absoluto 
Madre 
Lpm 
Feto Lpm Madre 
Lpm 
Feto Lpm Madre 
Lpm 
Feto Lpm 
1 80 130 83 133 3 3 
2 81 132 82 135 1 2 
3 81 131 83 136 3 5 
4 82 130 84 133 2 3 
5 90 152 91 160 1 8 
6 93 156 93 162 0 6 
7 98 163 101 163 3 0 
8 99 159 102 158 3 1 
9 97 147 100 150 3 3 
10 87 140 91 143 4 3 
11 87 142 92 147 5 5 
12 87 141 93 145 6 4 
13 86 141 90 142 4 1 
14 86 120 86 119 0 1 
15 85 122 85 125 0 3 
Promedio 87,93 140,4 90,4 143,4   
Desviación 
Estándar 
6,26 13,12   
Coeficiente 
de 
variación 
0,07 0,09 0,07 0,09 
Error de las Muestras 2,8 3,2 
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c.v =(e/m), se obtuvo un error de 2,8 Lpm en la Madre y 3,2 Lpm en el Feto que son errores que 
no tienen ninguna afección en la estabilidad de los miembros a evaluar, es destacable mencionar 
que el prototipo SECURE-PREGNANCY  es estable con referencia al módulo MAKEAWAY 
que consta con sensores certificados en el área de la salud y un diseño de microcomponentes 
preestablecidos por una empresa Coreana.  
 
3.1.1.2.  Caracterización de mediciones de pulso cardiaco con equipo Médico   
 
En la tabla 3-3 se representa los valores obtenidos de la comparación entre el equipo Monitor 
Fetal Eléctrico y el módulo SECURE-PREGNANCY, el cual reflejara datos reales ya que es una 
comparación con un equipo utilizado en el área de la salud, en la Figura 3-3 se evidencia la 
colocación de los sensores Doppler del Monitor Fetal Eléctrico para la toma de datos. Se puso en 
funcionamiento el equipo médico y el prototipo SECURE-PREGNANCY  en la paciente, con un 
total de 15 muestras en un tiempo de 1 minuto cada uno, la validación del funcionamiento del 
prototipo dependerá de los datos censados en tiempo real. 
 
 Figura 3-3.  Posicionamiento de sensores del módulo de supervisión y el equipo médico. 
  Realizado por: Flores, Alex, 2018.  
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Tabla 3-3. Medidas efectuadas con equipo médico IESS y SECURE-PREGNANCY  
Realizado por: Flores, Alex, 2018.  
 
Con el software R (Ihaka, 2007), se realizó la estadística el mismo que nos permita la obtención 
de las medidas de la media (m), la desviación estándar (e) y el coeficiente de variación que este 
se define por la Ecuación 1-3. Con los valores supervisados en la paciente con el equipo Monitor 
Fetal Eléctrico y el prototipo de SECURE-PREGNANCY  se obtuvo las mismas 15 muestras con 
 
Muestras 
Monitor fetal 
eléctrico 
SECURE-
PREGNANCY  
Error Absoluto 
Madre 
Lpm 
Feto Lpm Madre 
Lpm 
Feto Lpm Madre 
Lpm 
Feto Lpm 
1 81 132 83 134 2 2 
2 83 134 84 135 1 1 
3 84 134 86 136 2 2 
4 82 130 84 132 2 2 
5 90 152 91 160 1 8 
6 94 147 93 149 1 3 
7 98 163 103 164 5 1 
8 99 159 102 161 3 2 
9 98 146 101 150 3 4 
10 87 140 91 142 4 2 
11 87 142 92 145 5 3 
12 87 141 90 145 3 4 
13 86 141 89 142 3 3 
14 96 130 98 128 2 2 
15 88 125 89 125 1 0 
Promedio 89,33 141,06 91,73 143,2   
Desviación 
Estándar 
 
6,16 
 
10,91 
 
6,58 
 
11,98 
Coeficiente 
de 
variación 
 
0,06 
 
0,07 
 
0,07 
 
0,08 
Error de las Muestras 2,53 2,6 
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1 minuto de separación cada una en mismo y en las mismas circunstancias para que los valores 
no se vean afectados por ningún parámetro, se obtuvo un error de 2,53 Lpm en la madre y de 2,6 
Lpm en el feto siendo errores que son aceptables por el área de la obstetricia y dando una 
validación al prototipo SCURE-PREGNANCY puesto que la comparación fue con un equipo 
especializado en el área de la salud que constan con sensores Doppler que específicamente se 
aplica a la medición de la frecuencia cardiaca, dicho equipo tiene una certificación médica para 
su labor en el ámbito público.  
 
3.2.  Caracterización de la comunicación de SECURE-PREGNANCY   
 
Para la caracterización de la comunicación de SECURE-PREGNANCY  se realizó dos procesos 
que son: durante la implementación del módulo y la segunda con el prototipo ya en 
funcionamiento. Las pruebas realizadas tuvieron como objetivo evaluar la integridad de los datos 
tomados por los sensores, datos que serán enviados a la página web a su etapa de, en la Figura 4-
3 se muestra la elementos usados en la validacion de la comunicacion.    
 
          Figura 4-3. Toma de muestras de frecuencia cardiaca. 
                                                      Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
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3.2.1.  Pruebas y puestas a punto de la conexión de la comunicación GSM entre el módulo de 
supervisión, pagina web y dispositivo móvil.    
 
Las pruebas se centraron en la determinación de que los datos censados sean directamente subidos 
a la página web y se envié el SMS de alerta al momento de existir una variación determinante en 
la variable de pulso cardiaco. Por medio del software FiliZilla, se verificado la carga de datos en 
tiempo real suministrados por los sensores, este software se conecta al servidor donde esta 
acentuada la página de SECURE-PREGNANCY  y permite visualizar los datos obtenidos por  el 
módulo en la Figura 5-3 se muestra el programa FileZilla y el archivo en bloc de notas con los 
valores subidos al almacenamiento. 
 
  Figura 5-3. Software FileZilla y archivo de datos censados 
   Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
3.2.1.1. Visualización del Almacenamiento en SECURE-PREGNANCY  
 
En la pantalla de un computador se evidencia los valores que almacena SECURE-PREGNANCY, 
datos que seran evaluados para el diagnóstico a la paciente y su mienbro fetal. En la Figura 6-3 
se representa los datos tomados en tiempo real y datos almacenados por el módulo SECURE-
PREGNANCY.  
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 Figura 6-3. Datos de la página web tomado en tiempo real 
 Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
 
3.2.1.2.  Caracterización de la Etapa del proceso de aviso de SECURE-PREGNANCY  
  
El prototipo implementado que se muestra en la Figura 7-3 tiene una etapa del proceso de aviso, 
que por medio de la comparación de los límites máximos y mínimos establece una comunicación 
que se detalla más adelante.  
 
 
                  Figura 7-3. Prototipo implementado 
                        Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
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En la Figura 8-3 se evidencia mensajes de alerta al teléfono móvil, que se ha emitido por el 
prototipo de supervisión, a los números pre-establecidos que serán de doctores, pacientes o 
familiares, al existir variación en la frecuencia cardiaca de la madre o el miembro fetal.  
 
 
                                 Figura 8-3. SMS de alerta al momento de variación de frecuencia. 
                                         Realizado por: Flores, Alex, 2018 
 
3.3.  Prueba de carga del módulo  SECURE-PREGNANCY   
 
La medición de corriente se efectuó en tres fases, la primera es el tiempo de duración de la batería 
con el equipo en funcionamiento, segunda el cálculo de consumo de energía del prototipo y con 
la herramienta de medición (multímetro) a los elementos que actúan en el prototipo.  
 
Se realizó la medición del consumo de cada dispositivo electrónico con el multímetro como se 
muestra en la Figura 9-3. 
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                        Figura 9-3. Medición de corrientes del prototipo de supervisión. 
                                 Realizado por: Flores, Alex,  2018. 
 
En la Tabla 4-3 se establece los valores de corrientes medidas en cada uno de los elementos que 
conforma el prototipo SECURE-PREGNANCY. 
 
Tabla 4-3. Corriente y Voltaje de consumo de SECURE-PREGNANCY  
 
Nº 
 
Dispositivo 
 
Voltaje de 
entrada medidos 
(V) 
 
Voltaje de 
entrada 
teórico (V) 
 
Consumo de 
corriente 
teóricos (mA) 
 
Consumo de 
corriente 
medidos (mA) 
 
1 
 
Shield GSM/GPRS 
SIM900 
 
5.5 
 
5 
 
70 
 
90 
 
2 
 
Sensor cardiaco de la 
Madre 
 
5.1 
 
5 
 
4 
 
4.3 
 
3 
 
Sensor cardiaco del 
miembro fetal 
 
5.1 
 
5 
 
4 
 
4.3 
 
4 
 
Arduino NANO 
 
4.9 
 
5 
 
40 
 
42 
 
5 
 
Diodo led 
 
1.2 
 
1.8 
 
20 
 
15 
 
TOTAL 
  
155.6 
Realizado por: Flores, Alex, 2018. 
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𝑪𝒅 =
𝐂𝐛
Cc
∗ 0.7  Ecuación 3-2 
 
Dónde: 
Cd: capacidad de duración dada en horas 
Cb: capacidad de la batería (mA) por hora 
Cc: Corriente de carga (mA)  
0.7: Factor de Tolerancia  
 
Mediante el cumplimiento de la Ecuación 3-2 se obtuvo un total de 17.1 horas de operación del 
equipo, con 4.5 horas de recarga de la batería que se corroboro conectando la fuente de 
alimentación a la batería, dando el tiempo de trabajo y carga del prototipo de supervisión fetal. 
 
3.4. Análisis Económico del prototipo  
   
En la Tabla 5-3 se presenta el análisis económico de la implementación del módulo de 
supervisión, con elementos adquiridos en el mercado ecuatoriano. 
 
Tabla 5-3. Costo del prototipo SECURE-PREGNANCY  
 
Dispositivo 
Cantidad Costo unitario $ Costo total $ 
  
Tarjeta Arduino 
Nano 
 
1 
 
30,00 
 
30,00 
 
 
 
 
 
Hardware 
 
Shield GSM/GPRS 
SIM900 
 
 
1 
 
 
30,00 
 
 
30,00 
 
Batería RPI 
PowerPack V1.2 
 
 
1 
 
 
30,00 
 
 
30,00 
 
Gabinete para 
Modulo 
 
1 
 
30,00 
 
25,00 
 
Sensor de pulso 
cardiaco 
 
2 
 
7,00 
 
14,00 
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Chip Claro 
 
1 
 
3,00 
 
3,00 
 
Placa de las 
conexiones 
 
1 
 
2,00 
 
2,00 
 
 
Elementos 
extras 
 
Cinturón elástico 
 
1,5 
metros 
 
1.,50 
 
1,50 
 
Cable 
 
1 metro 
 
0,25 
 
0,25 
 
Conector para 
alimentación 
 
1 
 
0,25 
 
0,25 
 
Mano de Obra  
 
 
 
200  
 
200 
  
Total 
 
336 
Realizado por: Flores, Alex, 2018.  
 
De acuerdo con la Tabla 5-3 el costo total de producción del prototipo es de $ 336 dólares, que a 
relación con los equipos de supervisión fetal utilizados en el área de salud que van de $ 5.000 a $ 
6.000 dólares cada uno, brinda un ahorro en la adquisición de equipos, el prototipo SECURE-
PREGNANCY  ofrece una supervisión diaria del feto con ahorros económico en trasporte y 
comida generando un bienestar en tiempo y confort sin esperas para la obtención de turnos para 
la atención en los centros de salud.   
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CONCLUSIONES 
 
 Se implementó un prototipo electrónico inalámbrico para la supervisión y aviso de la 
frecuencia cardiaca de mujeres en estado de gestación, consta de un módulo basado en la 
plataforma de Arduino que realiza tres etapas llamadas: recolección, almacenamiento y 
aviso. Su operatividad está respaldada por una cobertura móvil. 
 
 La información que suministra el prototipo es respaldada por un servicio de internet a 
través de una página web desarrollada en Dreamweber, la que asocia una base de datos 
que mantiene información personal de doctores y pacientes, así como datos en tiempo 
real e históricos de la variación de la frecuencia cardiacas de la madre y el miembro fetal.   
 
 Se seleccionó la red celular por la amplia cobertura presente en el país que es del 96%, 
su comunicación no se limita en distancia o punto de conexión, lo que ayudad a cumplir 
los requerimientos del prototipo en almacenamiento, visualización de datos y envió de 
mensajes de alerta en tiempo real. 
 
 Se comprobó que el módulo SECURE-PREGNACY es capaz de medir la frecuencia 
cardiaca de las mujeres embarazadas y su miembro fetal con errores absolutos máximo 
de 2 Lpm y 3 Lpm respectivamente, valores que se ajustan a la variación de equipos 
comerciales de similar característica. 
 
 De las pruebas realizadas se determinó que el prototipo mantiene su funcionamiento sin 
interrupción durante un periodo de tiempo de 17.1 horas y requiere para restablecer su 
energía a un 100% un tiempo estimado de recarga de 4.5 horas. Valores que se ajustan a 
los requerimientos planteados en la presente investigación y supera en tiempo de 
funcionamiento en un 213.75% al equipo comercial MAKEAWAY con el que se 
comparó. 
 
 El prototipo SECURE-PREGNANCY es una herramienta de ayuda para la supervisión 
de embarazos especialmente de alto riesgo, no invasivo y cuyo funcionamiento no afecta 
a la gestante o a su madre. Es un módulo que facilita información de importancia para la 
toma de decisiones de profesionales de la salud en el área de la Ginecología y obstetricia 
en pos de salvaguardar la vida de miembro fetal y la futura madre.     
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RECOMENDACIONES 
 
 Estudiar la posibilidad de incorporar al diseño nuevos parámetros de evaluación en las 
mujeres en estado de gestación, como son: Dureza uterina, movimientos fetales, 
temperatura, azúcar en la sangre, etc.  
 
 Estudiar la posibilidad de miniaturizar el prototipo e incorporar un sistema de 
alimentación que permita ampliar el tiempo de duración de la batería y disminuir el 
tiempo requerido para la recarga.  
 
 Trabajar con un hosting pagado para la mejor transmisión de datos entre dispositivo y 
pagina web. Seguridades de la información. 
 
 Estudiar nuevos tipos de sensores que no necesiten la calibración manual del elemento 
eléctrico y que presenten una mayor sensibilidad. 
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